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Uroonkoloji Bilim Odiilii - 2005

Dr. SUmer Baltaci

Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Uroloji Anabilim Dali

22-25 Eylul 2005 tarihlerinde gerceklestirilen geleneksel 7. An-
kara Uroonkoloji Kursu'nda ilk kez ‘Uroonkoloji Bilim Oduili’ verildi.
Kurs baskani Dr. Haluk Ozen'in de 8diil téreni sirasinda ifade ettigi
gibi, gelecekte TUBITAK Bilim Odiili gibi bilimsel anlamda oldukca
onemli ve saygin bir 6dil olarak verilmesi planlanan bu édil icin
miracaat ettigimde, SCI ve Index Medicus'a kayith dergilerde ya-
yinlanmis, ¢cogunu Groonkoloji alaninda yaptigim 76 uluslar arasi
yayinim ve bunlara yapilan 278 atif vardi. Bu yayinlarin 3'U disinda
hepsini Turkiye'de yapmistim ve bu konuda bolimiimiizdeki 6gre-
tim Uyelerinin katkisi buylktl. Basvurum, diger adaylarin basvurula-
riile birlikte Groonkoloji konusunda deneyimli 6gretim Gyelerinden
olusan 5 kisilik bir juri tarafindan degerlendirildi ve bu onurlu 6dile
layik goraldim.

Bu tur odullerin, édile layik gorilen kisiyi onurlandirmasi yani
sira, diger meslektaslarimizi da motive etmesi gerektigi inancinda-
yim. Uroonkoloji acisindan baktigimizda, ancak bdyle bir motivas-
yonla troonkolojideki gelismeleri yakalar ve kendimizi gelistirebili-
riz. Zira, Urolojinin pek ¢ok alaninda oldugu gibi, Groonkolojide de

son iki dekad icinde ciddi gelismeler oldu ve bu gelismeler giinliik
pratigimizi de degistirdi. Yeni ve daha az invazif tedavi yontemleri
gelistirildi. Acik cerrahi de buna en glizel 6rnek, bébrek timdrlerinin
cerrahi tedavisinde standart olan radikal nefrektominin, en azindan
belirli olgularda yerini parsiyel nefrektomiye birakmasi gosterilebilir.
Bu tir yeni gelismelerde kuskusuz gelisen teknoloji de 6nemli rol
oynadi. Bunlara en glizel 6rnek laparoskopik girisimler ve heniz
gelismekte olan bobrek tlimor tedavisindeki perkitan radiofrekans
ablasyon yontemleridir. Bu drnekleri cogaltmak mimkun. Biz seve-
lim ya da sevmeyelim bu gelismeler devam etmektedir. Zamanla bu
uygulamalarin bazilari etkinligini kanitlayip standart hale gelecek-
ken, diger bazilari da yine zaman icersinde degerini ve yerini kay-
bedecektir. Bizlerin Groonkoloji alanindaki bu yeni gelismelere acik
olmasi, ancak her yeni uygulamayi kéri koriine kabul etmek yerine,
bu gelismeleri kendi beyin stizgecimizden gecirdikten sonra, Ulke
gerceklerimizi de g6z oniine alarak, uygun olanlarini klinik pratigi-
mize tasimamiz gerektigini distinlyorum.
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